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【背景と目的】 
 二次性変形性股関節症は股関節の臼蓋形成不全に加齢性の変形が加わり発症す
ることが多いが、脊椎の加齢性変化の影響は不明な部分も多い。今回、二次性変
形性股関節症の発症素因として、腰椎、骨盤矢状面アライメントの関与を検討し
た。 
【対象および方法】 
対象は、二次性変形性股関節症患者 73例(平均年齢 64.4±11.9 歳)で、更に二
次性変形性股関節症患者を 60歳未満（非高齢群）25例(平均年齢 51.7±8.1 歳)
と 60歳以上（高齢群）48例(平均年齢 71.1±7.4 歳)に分けた。術前単純 X線全
脊柱立位側面像における、C7 重心線から左右の臼蓋の中心点を結んだ線の中点
HA の距離（HA-C7）、腰椎前弯角（LLA）、仙骨傾斜角（SS）、骨盤傾斜角（PA）、
骨盤形態角（PR-S1）を計測した。各々の脊椎・骨盤矢状面アライメントを比較
検討し、非高齢群と高齢群の股関節症発症メカニズムについて考察した。 
【結果】 
HA-C7 は非高齢群 9.0±4.5mm、高齢群 -6.5±29.8mm、PA は 14.9±6.9°、24.6
±10.5°、PR-S1 は 34.0±8.5°、29.5±9.6°でいずれも有意差(p<0.05)を認め
非高齢群は、高齢群と比較して骨盤形態角(PR-S1)は大きく、第７頸椎（C7）垂
線は後方に位置し、骨盤は前傾していた。 
【考察】 
 PR S１は個人固有の角度で、大きな PR S１を有する骨盤は後傾し、腰椎前弯
は小さいことが知られている。今回の結果より非高齢群は、骨盤形態角が大きい
にもかかわらず骨盤は前傾しており代償性に股関節臼蓋の被覆をしていたこと
が考えられた。一方、高齢群は骨盤形態角が小さく元来の骨盤は前傾傾向にあり
若年期に股関節症が発症しづらい股関節形態であったが、加齢による腰椎前弯の
減少による代償性の動的骨盤後傾化作用によって股関節症が発症したと推察さ
れた。非高齢における股関節症発症には骨盤形態角が関与し、高齢における発症
には腰椎前弯の減少が影響している可能性が示唆された。 
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